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Table 1 Summary of activities undertaken during the development of AN‐SNAP V4 







































































































Figure 2 Stakeholder engagement strategy 
 
   





































































































































































































































































































































































































































































Figure 3 The AN‐SNAP Version 4 Classification  
 

























Table 3 Number of records in the NHCDC admitted subacute and non‐acute data file 
Care Type Cost data file AN‐SNAP data file Cost/AN‐SNAP 
linked data 
Linked data with 
clinical measures 
Palliative care  32,933 19,589 19,288  14,356
Rehabilitation  77,314 34,575 33,274  20,172
Psychogeriatric  2,010 779 726  238
GEM  26,288 5,810 5,664  1,712
Maintenance (non‐acute)  18,583 8,570 8,152  745




Table 4 Summary statistics of episode/phase costs ‐ untrimmed admitted NHCDC data 
Care Type Minimum Cost Mean Cost Median Cost Maximum Cost
Palliative care  1 5,371 2,818  132,336
Rehabilitation  28 16,922 11,771  460,012
Psychogeriatric  185 36,339 29,421  333,906
GEM  43 17,028 12,174  198,061
Maintenance (non‐acute)  65 24,254 14,727  305,266















Table 5 Summary statistics adult episode/phase costs ‐ untrimmed non‐admitted NHCDC  
Clinic N Minimum Cost Mean Cost Median Cost Maximum Cost
20.13 Palliative Care  31,436 0 356  193   12,365 
20.47 Rehabilitation  20,591 14  684  381   15,878 
20.49 GEM  2 21  21  21   21 
20.50 Psychogeriatric  1,670 0 335  352   2,928 
40.12 Rehabilitation  39,378 0 152  91   4,143 
40.21 Cardiac Rehabilitation  27,546 0 344  427   10,561 
Table 6 Summary statistics paediatric episode/phase cost‐untrimmed non‐admitted NHCDC  
Clinic N Minimum Cost Mean Cost Median Cost Maximum Cost
20.13 Palliative Care  169 3  131  8   2,481 
20.47 Rehabilitation  7,803 14  854  572   15,878 
40.12 Rehabilitation  5,659 0 272  94   3,482 
40.21 Cardiac Rehabilitation  58 49  375  427   695 































Table 7 Summary of the untrimmed NHCDC data matched with AROC/PCOC data 




/phase $ Avg PD $ CV PD $ 
Palliative care  11,389  5  149  4,626  141  1,135   62 






































































Table 8 Summary of the trimmed analysis dataset used for class finding 













Palliative care  9,497  4.5  146  4,562  136  1,151  47 
Rehabilitation  14,866  23.3  79  19,468  99  833  34 
Psychogeriatric  196  44.4  91  36,339  104  920  46 
GEM  1,615  19.3  86  16,557  92  882  32 
Maintenance/non‐acute  452  27.0  115  25,582  118  987  24 











































































































































































































Figure 4 Admitted adult rehabilitation overnight classes 
 























































































Stroke  1.0  1.0  1.2  1.0  1.1  1.1  0.8  0.8  1.1  1.1  1.1  1.0  0.6 
Brain Dys  1.5  1.3  1.3  1.1  0.9  1.0  0.9  1.0  0.9  1.0  1.0  0.8  0.3 
Neuro Conditions  1.1  1.2  1.2  0.8  0.9  1.1  0.7  0.8  1.1  1.2  1.3  0.9  0.6 
Spinal Cord Dys  0.9  0.8  1.2  0.8  0.9  1.2  0.8  0.8  1.1  1.5  1.5  0.2  1.1 
Amp of Limb  1.2  0.8  1.3  0.6  0.7  1.0  0.2  0.4  1.3  1.0  1.0  0.7  2.7 
Arthritis  0.8  0.8  1.2  0.9  1.2  1.0  0.7  0.8  1.6  1.2  1.5  0.8  0.6 
Pain Syndromes  1.0  1.0  1.3  0.7  0.9  1.1  0.8  0.8  1.4  1.3  1.5  0.8  0.4 
Ortho Conds ‐ Fract  0.9  0.9  1.2  0.7  0.9  1.1  0.8  1.1  1.4  1.3  1.3  0.8  0.5 
Ortho Cond ‐ Repl  1.2  0.9  1.2  0.8  1.0  1.1  0.7  1.0  1.4  1.2  1.3  0.7  0.5 
Ortho Cond ‐ Other  1.2  0.9  1.2  0.8  1.0  1.1  0.7  1.0  1.4  1.2  1.3  0.7  0.5 
Cardiac  1.0  1.0  1.3  0.7  0.9  1.1  0.8  0.8  1.4  1.3  1.5  0.8  0.4 
Pulmonary  1.0  1.0  1.3  0.7  0.9  1.1  0.8  0.8  1.4  1.3  1.5  0.8  0.4 
Burns  0.8  0.8  1.2  0.9  1.2  1.0  0.7  0.8  1.6  1.2  1.5  0.8  0.6 
Congen Deform   0.8  0.8  1.2  0.9  1.2  1.0  0.7  0.8  1.6  1.2  1.5  0.8  0.6 
Oth Disabling Imps  0.8  0.8  1.2  0.9  1.2  1.0  0.7  0.8  1.6  1.2  1.5  0.8  0.6 
MMT  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0  1.0 
Devel Disabs  0.8  0.8  1.2  0.9  1.2  1.0  0.7  0.8  1.6  1.2  1.5  0.8  0.6 
Reconditioning  1.1  0.9  1.2  0.7  0.9  1.1  0.8  0.9  1.3  1.3  1.3  0.9  0.5 
NOTE: Because the values in this table have been rounded, each row may not sum exactly to 13.  













































Table 11 AN‐SNAP V4 admitted adult rehabilitation overnight classes 






































477  21.0  63  17,672  65  867  32 
4AA3  Stroke, weighted FIM motor 51‐91, FIM cognition 5‐18  161  26.6  69  22,038  71  856  29 
4AA4  Stroke, weighted FIM motor 36‐50, Age ≥ 68  313  30.5  60  24,608  65  829  30 
4AA5  Stroke, weighted FIM motor 36‐50, Age ≤ 67  116  34.6  67  30,722  70  900  30 
4AA6  Stroke, weighted FIM motor 19‐35, Age ≥ 68  308  38.4  60  31,975  66  862  32 




















71  36.5  71  37,893  102  1,021  43 
4AB6  Brain dysfunction, weighted FIM motor 29‐40  54  39.5  65  38,623  79  990  39 
4AB7  Brain dysfunction, weighted FIM motor 19‐28  48  43.0  64  53,210  93  1,151  48 
4AC1  Neurological conditions, weighted FIM motor 62‐91  270  17.2  73  14,481  77  855  36 
4AC2  Neurological conditions, weighted FIM motor 43‐61  217  24.3  61  18,911  63  802  34 




































978  18.1  59  13,553  65  757  30 


























































66  27.2  68  21,993  75  819  27 
4AP1  Major Multiple Trauma, weighted FIM motor 19‐91  93  29.5  81  24,473  78  880  43 
















464  24.9  63  21,758  66  891  30 
4AR6  Reconditioning, weighted FIM motor 19‐33  361  29.1  70  26,394  74  918  27 
4A91  All other impairments, weighted FIM motor 55‐91  231  17.7  64  13,440  59  781  24 
4A92  All other impairments, weighted FIM motor 33‐54  134  24.4  64  18,149  69  737  28 
4A93  All other impairments, weighted FIM motor 19‐32  31  34.5  70  26,513  83  756  29 
All     14,866  23.3  79  19,468  99  833  34 
































































Table 12 AN‐SNAP V4 admitted adult palliative care overnight classes  
















4BS1  Stable phase, RUG‐ADL 4‐5  645 7.7 130 6,449  130  990 46
4BS2  Stable phase, RUG‐ADL 6‐16  1,172 7.5 130 6,681  120  1,066 45
4BS3  Stable phase, RUG‐ADL 17‐18  486 6.4 140 5,905  160  1,062 51
4BU1  Unstable phase, First Phase in Episode, RUG‐ADL 4‐13  1,275  4.8  112  5,249  120  1,087  42 
4BU2  Unstable phase, First Phase in Episode, RUG‐ADL 14‐18  928  4.0  123  4,338  120  1,074  44 
4BU3  Unstable phase, Not first Phase in Episode, RUG‐ADL 4‐5 155 3.2 96 3,697  100  1,222 42
4BU4  Unstable phase, Not first Phase in Episode, RUG‐ADL 6‐18  909  2.8  112  3,264  110  1,238  45 
4BD1  Deteriorating phase, RUG‐ADL 4‐14  852  4.7  121  4,876  126  1,138  46 
4BD2  Deteriorating phase, RUG‐ADL 15‐18, Age ≥ 75 825 3.3 134 3,593  143  1,164 48




















4BD3  Deteriorating phase, RUG‐ADL 15‐18, Age 55‐74  605  3.9  146  4,504  129  1,260  43 
4BD4  Deteriorating phase, RUG‐ADL 15‐18, Age ≤ 54 129 3.2 109 3,600  94  1,286 53
4BT1  Terminal phase  1,516  2.1  102  2,570  103  1,298  50 













Table 13 AN‐SNAP V4 admitted adult palliative care overnight classes after IQR trim 
















4BS1  Stable phase, RUG‐ADL 4‐5  595  5.8  119  4,575  86  987  47 
4BS2  Stable phase, RUG‐ADL 6‐16  1,088  5.6  107  4,957  86  1,072  45 
4BS3  Stable phase, RUG‐ADL 17‐18  447  4.6  121  3,820  89  1,056  53 
4BU1  Unstable phase, First Phase in Episode, RUG‐ADL 4‐13  1,172  3.7  88  3,753  84  1,067  44 
4BU2  Unstable phase, First Phase in Episode, RUG‐ADL 14‐18 851  2.9  83  3,030  86  1,053  46 
4BU3  Unstable phase, Not first Phase in Episode, RUG‐ADL 4‐5 140  2.4  77  2,673  75  1,212  44 
4BU4  Unstable phase, Not first Phase in Episode, RUG‐ADL 6‐18  859  2.3  84  2,613  76  1,236  46 
4BD1  Deteriorating phase, RUG‐ADL 4‐14  798  3.7  90  3,717  82  1,134  47 
4BD2  Deteriorating phase, RUG‐ADL 15‐18, Age ≥ 75 755  2.3  86  2,450  78  1,155  50 
4BD3  Deteriorating phase, RUG‐ADL 15‐18, Age 55‐74  557  2.8  93  3,270  81  1,262  44 
4BD4  Deteriorating phase, RUG‐ADL 15‐18, Age ≤ 54 120  2.6  98  2,921  79  1,293  54 
4BT1  Terminal phase  1,418  1.7  71  2,053  68  1,284  51 
All   8,800 3.4 117 3,332 91 1,143 49 












































































4CH1  FIM motor 57‐91 with Delirium or Dementia  109  16.6  81  15,368  81  955  28 
4CH2  FIM motor 57‐91 without Delirium or Dementia  486  14.5  78  12,046  87  834  33 
4CM1  FIM motor 18‐56 with Delirium or Dementia  201  21.5  76  19,315  80  940  32 
4CM2  FIM motor 18‐56 without Delirium or Dementia  677  20.2  72  16,791  74  860  31 
4CL1  FIM motor 13‐17 with Delirium or Dementia  54  36.8  85  35,982  88  1,033  28 
4CL2  FIM motor 13‐17 without Delirium or Dementia  88  25.8  117  22,924  117  995  34 
All     1,615  19.3  86  16,557  92  882  32 


















































5  30.4  108  17,064  83  650  40 



























17  28.9  173  23,409  198  882  56 
4DL1  Long term care  19  128.6  33  93,352  78  671  41 
All     196  44.4  91  36,339  104  920  46 




















































































Table 16 AN‐SNAP V4 admitted non‐acute classes 













4ES1  Age ≥ 60, RUG‐ADL 4‐11, LOS ≤ 91  277  21.1  87  19,546  83  975  22 
4ES2  Age ≥ 60, RUG‐ADL 12‐15, LOS ≤ 91  92  24.9  76  25,323  75  1,032  18 
4ES3  Age ≥ 60, RUG‐ADL 16‐18, LOS ≤ 91  33  12.1  88  11,150  76  968  24 
4ES4  Age 18‐59, LOS ≤ 91  28  30.1  72  29,221  71  1,052  28 
4ES5  Age ≤ 17, LOS ≤ 91 
4EL1  Long term care  22  128.9  40  120,530  51  922  26 
All     452  27.0  115  25,582  118  987  24 




Figure 9 Admitted paediatric overnight classes 
Admitted paediatric rehabilitation overnight classes 
 










































































Table 17 AN‐SNAP V4 same‐day admitted classes 
Episode Age Care Type AN‐SNAP Class 
Same‐day Admitted   Adult  Rehabilitation  4J01 
Same‐day Admitted   Adult  Palliative care  4K01 
Same‐day Admitted   Adult  GEM 4L01
Same‐day Admitted   Adult  Psychogeriatric  4M01 
Same‐day Admitted   Paediatric  Rehabilitation  4O01 
Same‐day Admitted   Paediatric  Palliative care  4P01 















































































































Figure 10 Non‐admitted adult rehabilitation classes 
 








Figure 11 Non‐admitted paediatric rehabilitation classes 
 




Figure 12 Non‐admitted adult palliative care classes 
 



















































Figure 13 Non‐admitted paediatric palliative care classes 
 




Figure 14 Non‐admitted GEM classes 
 
   


























































































4.2 Implications for each subacute and non‐acute care type  
An assessment of the major implications of adopting the recommended AN‐SNAP V4 classes for 
each care type has been undertaken. The issues and findings are presented below. 





















































































































































4.5 Implementation issues associated with AN‐SNAP V4 
This project has developed a revised version of the AN‐SNAP classification. Implementation of 
any casemix classification, particularly one that will underpin a funding model, requires that the 
















































































































































Appendix 1 The AN‐SNAP V3 Classification  


























































































































































































































































































































































Appendix 4 Key findings from the initial stakeholder consultation  







































































Appendix 5 Clinical committee membership lists  
Rehabilitation clinical committee  





























Palliative care clinical committee  





































GEM clinical committee  





































Paediatric clinical committee 

























































































































































Appendix 7 The AN‐SNAP V4 four‐character numbering system (NCCC) 
Character 1 
Item Codes Description 
AN‐SNAP version  4  Version number 
Character 2 










































































































Adult rehab classes  Assessment only Y  Assessment only 





































Same‐day classes  ‐‐‐  0 ‐‐‐
Error classes  Ungroupable  9  Grouping variable missing 
*a code is included for each impairment group although some impairments are grouped together and their individual code is not used in V4 

























































Appendix 8 Options for Psychogeriatric AN‐SNAP 




















Options for the future casemix classification of psychogeriatric care 
Option One: Plan to classify all psychogeriatric care, regardless of treatment setting, 





Option Two: Plan to include classes for psychogeriatric care in both the mental health and 







































































Geriatric evaluation management 
Geriatric evaluation and management (GEM) is care in which the primary clinical purpose or 
treatment goal is improvement in the functioning of a patient with multi‐dimensional needs, 
associated with age related medical conditions. Some examples of conditions in GEM care 
patients include a tendency to fall, incontinence, reduced mobility and cognitive impairment. 
The patient may also have complex psychosocial problems. GEM care is always: 
 Delivered under the management of or informed by a clinician with specialised 
expertise in GEM care, and 
 Evidenced by an individualised multidisciplinary management plan which is documented 
in the patient's medical record. The plan must cover the physical, psychological, 
emotional and social needs of the patient, as well as include negotiated goals within 
indicative time frames and formal assessment of functional ability. 
